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L’amélioration est de 40 % par rapport au corset plâtré et 60 % par rapport aux
meilleures orthèses TLSO.
Tous les paramètres radiologiques et cliniques sont améliorés de fac¸on signifi-
cative dans cette nouvelle orthèse.
http://dx.doi.org/10.1016/j.rehab.2014.03.470
CO75-003-f
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Introduction.– Les scores de qualité de vie (QdV) doivent faire partie des éva-
luations dans les résultats des traitements de nos patients porteurs de scoliose
idiopathique (SI).
Vasiliadis invente le Brace Questionnaire (BrQ), la seule spécifique aux patients
porteurs d’un corset de correction de scoliose. Cet outil a été développé et validé
en grec.
Matériel et méthode.– Le Brace Questionnaire est composé de 34 items selon
une échelle de Likert, divisés en 8 domaines.
Le questionnaire a été développé pour que l’enfant le remplisse seul et est adapté
aux enfants et adolescents âgés de 9 à 18 ans. Le score minimum est de 20 et le
score maximum de 100. Les scores les plus hauts nous montrent une meilleure
qualité de vie.
Le processus d’adaptation transculturelle du BrQ est réalisé selon le guideline
établi par l’International Quality of Life Assessment (IQOLA).
Analyse statistique.– Nous utiliserons les statistiques descriptives pour calculer
les moyennes et les écarts-types de chaque item et de chaque domaine et nous
comparerons la fiabilité et la validité.
Pour en savoir plus
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Objectif.– Les ceintures lombaires ont une efficacité thérapeutique démontrée
dans le traitement de la lombalgie, mais leurs effets mécaniques et physiolo-
giques restent peu connus [1]. Une étude pilote a été réalisée afin de caractériser
l’action mécanique de ces dispositifs sur le tronc.
Matériel et méthodes.– La morphologie (taille, poids, tour de taille et de poi-
trine), le bien-être ressenti à l’aide d’une échelle d’évaluation visuelle analogique
(EVA) et le couplage de la mesure de la déformation de la ceinture et de la
pression d’interface ont été mesurées sur 15 sujets sains pour six ceintures.
Résultats.– Les ceintures sont différentes au niveau de la déformation et de la
pression appliquée. Le bien-être dépend uniquement du serrage de la ceinture.
La morphologie n’a pas d’influence significative sur les résultats.
Discussion.– Il s’agit d’une première étude prouvant la faisabilité du protocole
sur un petit nombre de sujets sains. Le protocole est en cours de réalisation sur
une trentaine de sujets lombalgiques.
Référence
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Introduction.– Les difficultés pour asseoir les personnes âgées sont fréquentes,
mal connues et à l’origine de complications de décubitus potentiellement graves.
L’adaptation de l’assise est souvent la seule solution.
Objectifs.– Évaluer les difficultés pour asseoir des personnes âgées et quantifier
l’intérêt des corsets-sièges réalisés sur moulage.
Méthode.– Étude descriptive prospective multicentrique réalisée à partir d’une
grille d’évaluation et d’objectifs conc¸us par une équipe pluridisciplinaire. Inclu-
sion des personnes âgées ayant des troubles posturaux nécessitant la réalisation
d’un corset siège sur mesure. Une évaluation de ces troubles et de ses retentis-
sements est demandée à j0, 1 et 3 mois.
Résultats.– Quatre-vingt patients ont été inclus de mars 2011 à novembre 2013,
d’âge moyen de 83 ans (± 9 ans), GIR 1 dans 55,6 % des cas. Les trois princi-
pales causes de difficultés d’installation étaient l’hypertonie déformante acquise,
l’inclinaison du rachis et la douleur. Après réalisation du corset siège on retrouve
une amélioration significative du temps d’assise et les patients ou les aidants se
déclarent satisfaits dans 64,4 % et 74,4 %.
Conclusion.– Cette étude montre un bénéfice net de l’intérêt d’une meilleure
installation assise des personnes âgées ; en particulier la diminution du risque
de glissement et de chute.
http://dx.doi.org/10.1016/j.rehab.2014.03.473
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Évaluation de la marche
Objectif.– Étudier l’utilisation à long terme des chaussures orthopédiques chez
une patiente suivie depuis 10 ans pour une neuropathie de Charcot-Marie-Tooth.
Patiente/méthodes.– Une patiente de 66 ans souffrant d’une neuropathie de
Charcot-Marie-Tooth consulte pour des douleurs des chevilles et des chutes fré-
quentes. L’examen met en évidence un steppage. En 2001 est prescrit le premier
chaussage orthopédique. Une évaluation clinique complète et une évaluation
quantifiée de la marche avec le système Gaitrite ont été faites en 2001, 2007 et
2011.
Résultats.– Dès le premier bilan en 2001, les chutes et les douleurs ont disparu
avec le port du chaussage orthopédique. La vitesse confortable de marche a
augmenté.
Les paramètres cliniques sont stables depuis 2001. Les paramètres temporo-
spatiaux de marche se sont améliorés entre 2001 et 2007, entre 2007 et 2011 les
paramètres sont stables.
Prothèses et orthèses / Annals of Physical and Rehabilitation Medicine 57S (2014) e130–e137 e133
Discussion.– L’appareillage par chaussures orthopédiques est une prise en
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Objectif.– Évaluer la satisfaction des patients pour les chaussures orthopédiques
avec releveur intégré Mécaflex®.
Patients et méthodes.– Étude multicentrique rétrospective réalisée aux CHU
d’Angers et de Nantes. La satisfaction est évaluée par le questionnaire ESAT.
L’amélioration de la marche et de la stabilité a été évaluée par une échelle
numérique de 0 à 10.
Résultats.– Cinquante-trois patients ont été inclus. La satisfaction de cet appa-
reillage est en moyenne supérieure à 3/5 pour 11 des 12 items du questionnaire
ESAT ; seuls les items « dimensions » sont inférieurs à 3/5. L’auto-évaluation de
l’amélioration de la marche est de 6,91 ± 2,26 et de la stabilité de 5,75 ± 2,56.
Conclusion.– L’appareillage est évalué de fac¸on satisfaisante. Une évaluation
prospective et instrumentale de la marche serait utile.
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Introduction.– Les ulcères du pied sont fréquents chez les sujets diabétiques,
localisés le plus souvent au niveau de l’avant pied et seraient liées à une aug-
mentation des pressions plantaires. L’objectif est d’étudier, chez des sujets sains,
l’effet du port asymétrique de chaussure thérapeutique susceptible de modi-
fier les appuis, avec ou sans orthèse plantaire sur la répartition des pressions
plantaires.
Patients et méthodes.– Dix participants non diabétiques ont réalisés un test de
marche de trois minutes selon 4 conditions chaussés de :
– chaussures de sport (REF) ;
– une chaussure de base et une chaussure thérapeutique (TS) ;
– avec insertion d’orthèse plantaire plate MODUS (MOD) ;
– avec une orthèse thermo-moulée (TO), dans un ordre aléatoire.
Des mesures dynamiques des pressions plantaires ont été réalisées.
Résultats.– Le port de chaussure thérapeutique avec orthèse induit une diminu-
tion du pic de pression maximale (MPP) sur la partie avant du pied. Des effets
opposés ont été constatés au niveau du talon : augmentation avec MOD (p < 0,05)
et réduction avec TO (p < 0,05).
Discussion.– Un allégement des pressions plantaires au niveau de l’avant pied
peut être atteint lors du port de chaussure thérapeutique associé à une meilleure
répartition des appuis avec les semelles orthèse plantaire thermo-moulée.
http://dx.doi.org/10.1016/j.rehab.2014.03.476
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Objectif.– Évaluation quantitative des troubles de la marche sur tapis informatisé
GAITRite®.
Patients et méthode.– Étude de la marche de 4 patients atteints de pathologies
neurologiques centrales et périphériques.
Les patients ont effectué un aller-retour sur le tapis, si possible pieds nus puis
en chaussures thérapeutiques sur mesure. Les paramètres spatio-temporaux sui-
vants ont été calculés sur la moyenne des 2 passages effectués dans chacune des
conditions :
– vitesse et cadence de marche ;
– longueur d’enjambée ;
– largeur de pas ;
– pourcentage du temps de simple appui (SLS) ;
– pourcentage de temps de double appui (DLS) ;
– functional ambulation profile (FAP), score d’évaluation fonctionnelle automa-
tiquement calculé par le logiciel du GAITRite®.
Les résultats obtenus lors de la marche en chaussures thérapeutiques sur mesure
ont été compares aux résultats lors de la marche en chaussage du commerce ou
pieds nus.
Résultats.– L’analyse des paramètres spatio-temporaux de la marche a permis
d’objectiver dans chacun des cas, une amelioration des valeurs avec le port des
chaussures sur mesure.
Conclusion.– L’approche quantitative de la marche sur GAITRite® permet, de
confirmer l’efficacité des chaussures thérapeutiques.
Cet outil, fiable, reproductible, simple et rapide d’utilisation, doit faire partie du
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